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ABSTRAK 
DWI RAHAYU SETYO RINI  J300 120 027 
HUBUNGAN ASUPAN KARBOHIDRAT DAN LEMAK DENGAN KADAR 
PROFIL LIPID PADA PASIEN JANTUNG KORONER RAWAT JALAN DI 
RSUD Dr. MOEWARDI SURAKARTA 
Pendahuluan : Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan suatu keadaan akibat 
terjadinya penyempitan, penyumbatan, atau kelainan pembuluh nadi koroner. 
Penyempitan atau penyumbatan ini dapat menghentikan aliran darah ke otot 
yang ditandai dengan rasa nyeri. Beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya 
PJK yaitu antara lain asupan makan, diabetes melitus, obesitas, konsumsi 
minuman beralkohol, merokok, stres, aktivitas fisik, umur dan jenis kelamin. 
Meningkatnya kadar profil lipid dalam darah juga mempengaruhi terjadinya 
penyakit jantung koroner. Peningkatan kadar profil lipid dapat disebabkan 
asupan makan antaranya asupan karbohidrat dan lemak.  
Tujuan : 
Untukmengetahuihubunganasupankarbohidratdanlemakdengankadarprofil lipid 
padapasienjantung koronerrawatjalan di RSUD Dr. Moewardi Surakarta.   
Metode Penelitian : Metode penelitian ini menggunakan desain penelitian 
observasional dengan rancangan peneliatian cross sectional. Pengambilan 
sampel dengan cara consecutive sampling di dapat subjek penelitian 24 pasien 
jantung koroner. Pengambilan data untuk asupan karbohidrat dan lemak 
menggunakan recal 24 jam kali 4 hari, sedangkan kadar profil lipid didapatkan 
dari  data rekam medis pasien. Uji hubungan dilakukan dengan menggunakan uji 
Korelasi Pearson. 
Hasil : Persentase asupan karbohidrat normal 58,3% dan persentase asupan 
lemak 62.5% kurang. Sedangkan persentase kadar kolesterol95,8% normal dan 
peresentase kadar trigliserida 62,5% normal.  
Kesimpulan : Tidak ada hubungan antara asupan karbohidrat dengan kadar 
profil lipid, hal ini dapat dilihat dari nilai p = 0,945 kolestrol total ( p ≥ 0,05 ) dan p 
= 0,255 trigliserida ( p ≥ 0,05 ). Tidak ada hubungan antara asupan lemak 
dengan kadar profil lipid, hal ini dapat dilihat dari nilai p = 0,257 kolesterol total ( 
p ≥ 0,05 ) nilai p = 0, 976 ( p ≥ 0,05 ). 
Kata Kunci : Asupan Karbohidrat dan Asupan Lemak, Kadar Profil Lipid, 
Jantung Koroner 
Kepustakaan : 18 (1984-2012) 
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ABSTRACT 
DWI RAHAYU SETYO RINI   J300 120 027 
THE RELATION CARBOHYDRATE AND FAT INTAKE LEVELS WITH LIPID 
PROFILE IN CORONARY HEART PATIENTS IN OUTPATIENT HOSPITAL Dr. 
MOEWARDI SURAKARTA 
 
Introduction : Coronary heart disease ( CHD ) is a condition due to the 
narrowing , blockage or abnormalities of the coronary arteries . Narrowing or 
blockages can stop blood flow to the muscle that is characterized by pain . Some 
of the factors that cause CHD among other things food intake , diabetes mellitus , 
obesity , alcohol consumption , smoking, stress , physical activity , age and 
gender . Increased levels of blood lipids profile also affects the occurrence of 
coronary heart disease . Increased levels of lipid profile may be due to food 
intake among the intake of carbohydrates and fats . 
 
Objective : To determine the relationship of carbohydrate and fat intake with 
levels of lipid profiles in patients with coronary heart disease outpatients at 
Hospital Dr. Moewardi Surakarta . 
 
Research Methot : This research method using observational study design with 
cross sectional design peneliatian . Sampling by means of consecutive sampling 
can be the subject of study in 24 patients with coronary heart disease . Collecting 
data for carbohydrate and fat intake using recal 24 hours times 4 days , whereas 
the levels of lipid profiles obtained from medical records of patients . The 
relationship test performed using Pearson correlation test . 
 
Results : The percentage of normal carbohydrate intake is 58.3 % and the 
percentage of fat intake is 62.5 % less . While the percentage of normal 
cholesterol levels and percentage 95.8 % 62.5 % triglyceride levels normal . 
 
Conclusion : There is no relationship between intake of carbohydrates with high 
levels of lipid profiles , it can be seen from the value of p = 0.945 total cholesterol 
( p ≥ 0.05 ) and p = 0.255 triglycerides ( p ≥ 0.05 ) . There is no relationship 
between fat intake with levels of lipid profiles , it can be seen from the value of p 
= 0.257 total cholesterol ( p ≥ 0.05 ) p = 0 , 976 ( p ≥ 0.05 ) . 
 
Keywords :Intake of carbohydrates and fat intake , levels Lipid Profile , Coronary 
 


















Artinya: “Kamu sekalian adalah pemimpin dan akan dimintai pertanggung 
jawabannya mengenai orang yang dipimpinnya. (H.R. Bukhari Muslim) 
 
 
( ا ُْ ُه َّمََعت ىَّتَح ِمْهِعْنا ِعْمَِجب ًءاَزَج ِتُْؤت َلَ ِالله َُ َف ُْمتْئِش بَم ِمْهِعْنا َهِم ا ُْ ُمَّهََعتهَسَحْنا ُْ َُبا ُيا َ َر  
“Belajarlah kalian semua atas ilmu yang kalian inginkan, maka demi Allah tidak 
akan diberikan pahala kalian sebab mengumpulkan ilmu sehingga kamu 
mengamalkannya. (HR. Abu Hasan) 
: َمَّهَس َ  ًِ َْيهَع ُالله ىَّهَص ِالله ُل ُْ ُسَر َلَبق : َلَبق ًُْىَع ُالله َيِضَر ٍسبَّبَع ِهِْبا ْهَع  ُْ َن َ  َُمهِعْنا ُُبهُْطا
 َبٍِتَِحىَْجا ُعََضت َةَِكئَلََمْنا َِّنا ٍةَِمهْسُم َ  ٍِمهْسُم ِّمُك َىهَع ٌةَضْيَِرف َمْهِعْنا ََبَهطَِّوَبف ِهْي ِّصناِبب ٍِبنبَِطن
 ( ُُبهَْطي بَِمب بًعبَضِر َِّربْنا ِدْبَِعىِْبا ُيا َ َر)  
Dari Ibnu Abbas R.A Ia berkata : Rasulullah SAW bersabda : “Carilah ilmu 
sekalipun di negeri Cina, karena sesungguhnya mencari ilmu itu wajib bagi 
seorang muslim laki-laki dan perempuan. Dan sesungguhnya para malaikat 
menaungkan sayapnya kepada orang yang menuntut ilmu karena ridho terhadap 
amal perbuatannya. (H.R Ibnu Abdul Barr) 
 ِِمنبَعِْهن َلَ َ  ًِ ِهٍْ َج َىهَع َهُكَْسي َْنا ِمٌِ بَجِْهن َِغبَْتي َلَ : َمَّهَس َ  ًِ َْيهَع ُالله ىَّهَص ِالله ُل ُْ ُسَر َلَبق َهُكَْسي َْنا 
(ًِ ِمْهِع َىهَع  ِىواَرْبَّطنا ُيا َ َر)  
Rasulullah SAW bersabda : “Tidak pantas bagi orang yang bodoh itu 
mendiamkan kebodohannya dan tidak pantas pula orang yang berilmu 





Sujut serta syukurku kapada ALLAh SWT. Taburan cinta dan kasih sayang-Mu 
telah memberikanku kekuatan, membekaliku dengan ilmu serta 
memperkenalkanku dengan cinta. Atas karunia dan kemudahan yang Engkau 
berikan akhirnya Karya Tulis Ilmiah ini dapat terselesaikan. Sholawat dan salam 
selalu terlimpahkan keharibaan Rasulallah Muhammad SAW. 
Kupersembahkan sebuah karya mungil ini untuk orang yang kukasihi dan 
kusayangi. 
1. Ibunda ( Ngatmi) dan Ayahnda ( Sumadi ) Tercinta 
Sebagai tanda bakti, hormat dan rasa terimakasih yang tiada terhingga 
kupersembahkan karya kecil ini kepada Ibu dan Ayah yang telah 
memberikan kasih sayang, segala dukungan dan cinta kasih yang tiada 
terhingga yang tiada mungkin dapatku balas dengan selembar kerta yang 
tertulis kata cinta dan persembahan. Semoga ini jadi langkah awal untuk 
membuat Ibu dan Ayah bahagia, karena kusadar selama ini belum bisa 
berbuat yang lebih. Untuk Ibu dan Ayah yang selalu membuatku 
termotivasi dan selalu menyirami kasih sayang, selalu mendoakanku, 
selalu menasehatiku menjadi lebih baik. Terima Kasih Ibu.... Terima Kasih 
Ayah... 
2. My Sister ( Bekti Sri Purwanti ) dan My Brother (Billy Walgank) 
Untuk kakak-kakak ku, tiada yang paling mengharukan saat berkumpul 
bersama kalian, walaupun sering bertengkar tapi hal itu selalu menjadi 
warna yang tak akan bisa tergantikan, terima kasih atas doa dan bantuan 
kalian selama ini, hanya karya kecil ini yang dapat aku persembahkan. 
Maaf belum bisa menjadi adik yang baik secara seutuhnya, tapi aku akan 
selalu menjadi yang terbaik untuk kalian semua... 
3. Teman-teman Seperjuangan 
Kepada teman-teman seperjuangan yang tak bisa disebutkan satu 
persatu terimakasih yang tiada tara kuucapkan. Kepada sahabat nona-
nana rempong (fara, putri, amal, mia, isna, frisilia dan eka) syukran 
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